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Resumen

En articulo describe los factores condicionantes basicos relacionados con los
requisitos de autocuidado universal y del desarrollo en mujeres de un municipio
narinense para prevenir cancer de mama. El método utilizado fue relacional
y transversal. La muestra fue aleatoria conformada por 165 mujeres. Para la
recoleccion de la informacidén, se aplicd el instrumento de valoracion de Orem
version libre; los datos se analizaron en el programa SPSS versidon 21. Los
resultados senalan algunos de los condicionantes basicos, entre ellos: la mayoria
se encuentra en la adultez; su sistema familiar, sociocultural y patrén de vida
favorecen la prevencion de la enfermedad. Entre los requisitos de autocuidado
universal se encuentran los siguientes: la mayoria refiere factores ambientales,
actividad-descanso e interaccién social, y entre los requisitos de autocuidado del

Articulo Resultado de Investigacidon, denominada: Factores condicionantes bdsicos y familiares que estan relacionadas con los
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de Narifio (N) 2023-2024.
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desarrollo: la mayoria refiere tener algun animal doméstico, no tiene exposicion
al humo, asiste al centro de salud, se realiza el autoexamen de mama, no fuma,
no ingiere licor, menarca antes de los 12 afios, no consumo de anticonceptivos
orales y cuenta con un peso normal. La relacién estadistica fue de p<0,05 de los
siguientes factores condicionantes: estado civil, comunicacién familiar, religion y
lugar de residencia con el requisito de autocuidado del desarrollo denominado:
Asistencia al centro de salud. El factor condicionante basico comunicacion
familiar se relaciond con el requisito de autocuidado del desarrollo denominado:
Realizacién del autoexamen de seno. El factor condicionante basico lugar de
residencia se relaciond con el requisito de autocuidado del desarrollo denominado:
La exposicion al humo (lefia). Finalmente, el factor condicionante basico religion
tuvo relacién con el requisito de autocuidado universal denominado: Realizar
deporte. En conclusidn, se puede afirmar que el antecedente familiar en primer
grado es un condicionante fuerte, pero también existen posibilidades de
autocuidado que favorecen la prevencion.

Palabras clave: cancer mamario; autocuidado; mama; prevencion primaria;
riesgo; salud

Basic conditions and self-care
requirements (Dorotea Orem) for
breast cancer prevention in women
in @ municipality of Narino, Colombia

Abstract

The study aimed to describe the basic conditions necessary for universal self-
care and development in women in a Narifio municipality to prevent breast
cancer. The method employed was a relational and cross-sectional design. The
random sample consisted of 165 women. Information was collected using the
free version of the Orem assessment instrument, and the data were analyzed
with SPSS version 21. The results highlight some basic conditioning factors.
Among them are that most women are adults and that their family, sociocultural
system, and life pattern support disease prevention. The universal self-care
requirements mainly relate to environmental factors, activity, rest, and social
interactions. Most developmental self-care requirements include having a pet,
avoiding exposure to smoke, attending the health center, performing breast
self-examinations, not smoking, not drinking alcohol, experiencing menarche
before age 12, not using oral contraceptives, and maintaining a normal weight.
The statistical relationship was p<0.05 for the following conditioning factors:
marital status, family communication, religion, and place of residence, regarding
the developmental self-care requirement entitled Attendance at the Health
Center. The basic conditioning factor ‘Family communication” was related to the
developmental self-care requirement: Performance of breast self-examination.
The basic conditioning factor ‘Place of residence’ was related to the developmental
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self-care requirement: Exposure to smoke from firewood. Finally, the basic
conditioning factor ‘Religion’ was related to the universal self-care requirement:
Doing sports. In conclusion, although family background is a strong conditioning
factor, there are self-care possibilities that favor prevention.

Keywords: breast cancer; selfcare; breast; primary prevention; risk; health

Condicoes basicas e requisitos de
autocuidado (Dorotea Orem) para a
prevencao do cancer de mama em
mulheres de um municipio de Narifo,
Coldbmbia

Resumo

O objetivo do estudo foi descrever as condigcbes basicas necessarias para o
autocuidado universal e o desenvolvimento de mulheres em um municipio de
Narifio para prevenir o cancer de mama. O método utilizado foi relacional e
transversal. A amostra aleatdria foi composta por 165 mulheres. As informacdes
foram coletadas usando a versao gratuita do instrumento de avaliagdao Orem, e
os dados foram analisados usando o programa SPSS versao 21. Os resultados
apontam alguns dos fatores condicionantes basicos. Entre eles estao o fato de
gue a maioria das mulheres é adulta e que sua familia, sistema sociocultural e
padrao de vida favorecem a prevengao de doencgas. Os requisitos universais de
autocuidado estdo relacionados principalmente a fatores ambientais, atividade,
descanso e interagdes sociais. A maioria dos requisitos de autocuidado para
o desenvolvimento inclui ter um animal de estimagado, evitar a exposicdo a
fumaca, ir ao posto de saude, fazer o autoexame das mamas, ndo fumar, ndo
beber alcool, ter menarca antes dos 12 anos, ndo usar anticoncepcionais orais
e manter um peso normal. A relagao estatistica foi de p<0,05 para os seguintes
fatores condicionantes: estado civil, comunicacdao familiar, religiao e local de
residéncia, em relacdo ao requisito de autocuidado do desenvolvimento intitulado
‘Comparecimento ao Centro de Saude’. O fator condicionante basico ‘Comunicagao
familiar’ foi relacionado ao requisito de autocuidado de desenvolvimento
‘Realizacdo do autoexame das mamas’. O fator condicionante basico, ‘Local de
residéncia’ estava relacionado ao requisito de autocuidado no desenvolvimento:
Exposicdo a fumaca de lenha. Por fim, o fator condicionante basico ‘Religiao’
foi relacionado ao requisito de autocuidado universal: Praticar esportes. Em
conclusdao, embora o histdrico familiar seja um forte fator condicionante, ha
possibilidades de autocuidado que favorecem a prevencao.

Palavras-chave: cancer de mama; autocuidado; mama; prevencdo primaria;
risco; saude
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Introduccion

El cédncer (Ca) es un problema de salud
publica mundial. Para el afio 2020,
representd la cuarta parte de los casos
nuevos a nivel global. En América Latina vy
el Caribe, la proporcion de mujeres menores
de 50 anos afectadas por la enfermedad fue
casi el doble de las mujeres afectadas en
Norte América (Organizacion Panamericana
de la Salud [OPS] y Organizacién Mundial de
la Salud [OMS], s.f.); Si bien la enfermedad
afecta tanto a mujeres como a hombres, la
tasa de incidencia en los hombres es mucho
menor (Ortiz-Montalvo et al., 2023).

En Colombia, 10 de cada 100.000 habitantes
padecen esta enfermedad. Para el afho
2022, se conocidé 17.018 casos nuevos entre
los 2.296.840 casos incidentes reportados
a nivel mundial. La tasa de mortalidad
ajustada mostré un leve incremento a partir
de 2005, manteniéndose estable en los
ultimos cinco afos (Ministerio de Salud vy
Proteccidon Social, 2015).

La incidencia global de cancer en Narino para
los afios 2023-2017, segun el estudio de Yeépez
et al. (2022), fue de 3.759 casos: 1.608 en
hombres (tasa estandarizada de edad TAE =
169,4 casos/100,000 hombres-afio) y 2.151
casos en mujeres (TAE = 176,6 casos/100,000
mujeres-ano). El cancer de mama, con el
19,7 %, se encuentra entre los tumores mas
frecuentes en mujeres, con una mortalidad del
12,2 %, por encima del cancer de estémago y
de cérvix (Yépez et al., 2022).

Respecto a la distribucion geografica de Narifio,
el problema presenta mayores estadisticas en
la subregion del centro, a la cual pertenecen los
municipios de Pasto y Narifio, entre otros. En
el municipio de Narifio, se observd 60,2 casos
nuevos en mujeres por cada 100.000 habitantes
para el afo 2021 (Instituto Departamental de
Salud de Narino, 2023).

Es relevante sefalar que el cdncer de mama
es multifactorial. En primera instancia, se
encuentran factores endocrino-reproductivos,
como el uso de anticonceptivos hormonales,

la terapia hormonal, los niveles de estrégeno
enddgeno, la obesidad, la edad de la menarquia,
la menopausia tardia, la lactancia materna, el
numero de hijos y la edad de la gestacion.
Entre los factores de riesgo ambientales, se
encuentra la exposicion a alguna radiacion
ionizante. Con respecto a los factores bioldgicos,
se encuentran los antecedentes patoldgicos
familiares, la edad y el sexo. Finalmente, existe
un grupo de factores de riesgo referentes al
estilo de vida (no menos importantes que
los otros), entre ellos, el excesivo consumo
de tabaco o alcohol, falta de actividad fisica
y una inadecuada alimentacion. Cabe sefialar
que este tipo de cancer estd altamente influido
por la presencia o ausencia de estilos de vida
saludable (Garcia et al., 2017).

Por su parte, Dorotea Orem, en su teoria
denominada autocuidado, define el término
como «el conjunto de acciones intencionadas
que realiza la persona para controlar los
factores internos o externos, que pueden
comprometer su vida y desarrollo posterior».
El autocuidado, por tanto, es una conducta
que realiza o deberia realizar la persona para
si misma. Uno de los supuestos que de aqui
se desprende es que todo ser humano tiene la
capacidad para cuidarse y este autocuidado se
aprende a lo largo de la vida, principalmente
mediante las comunicaciones que ocurren en
las relaciones interpersonales (Marcos y Tizon,
2013). En este sentido, las personas que quieren
llevar un estilo de vida saludable deben tener
en cuenta la informacidn sobre su salud, ya que
esto contribuye a su estado fisico y emocional.

De esta teoria se desprenden los siguientes
conceptos:

Factores condicionantes basicos (FCB):
se refiere a una serie de variables internas
y externas que modifican la capacidad de
realizar autocuidado en calidad y cantidad,
por ende, pueden afectar la vida, la salud y
el desarrollo de las personas. Dichos factores
fueron identificados en 1958, y solo hasta
comienzos de la década de 1970 se enlistaron
en la Nursing Development Conference
Group. Los FCB propuestos por Orem no son
absolutos y pueden ser modificados cuando
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se identifique nuevos factores (Ruiz et al.,
2019). En el presente estudio, se incluyen los
siguientes FCB:

- Relacionados con el periodo evolutivo de
la persona: edad, estado del desarrollo
estado civil.

- Relacionados con el sistema familiar:
estado civil, caracteristicas de la familia,
hijos, comunicacién familiar, persona que
apoya, antecedentes familiares.

- Relacionados con el sistema sociocultural:
lugar de residencia, raza, religiéon, nivel
educativo, trabajo, tipo de relacién laboral,
estrato socioecondmico.

- Relacionados con el patron de vida:
habitos de alimentacién e hidratacion,
higiene y cuidado personal, relaciones
interpersonales y sociales, manejo de
estrés y ansiedad, creencias y valores
personales.

Otros términos aplicados en su teoria son los
denominados “requisitos de autocuidado”. El
término ‘requisito’ es definido como la actividad
que la persona debe realizar para cuidar de si
misma. Orem propone tres tipos de requisitos de
los cuales se tuvo en cuenta dos para el estudio
y se excluyd los requisitos de autocuidado en
desviaciones de la salud, debido a que ellos
aplican para personas con enfermedad o con un
diagnostico médico instaurado, por tanto, son
equivalentes a cuidados especificos de acuerdo
con su patologia (Marcos y Tizon, 2013).

En cuanto a los requisitos de autocuidado
universal, se refieren a los cuidados que todos
los seres humanos deben mantener para el
funcionamiento integral como personas.
Incluyen los relacionados con el factor
ambiental (uso de servicios publicos), actividad
y descanso (habitos de suefio y descanso,
nimero de horas que duerme, actividad
fisica y ejercicio, practica de algun deporte),
soledad e interaccion social (pertenencia a un
grupo social, comunicacién con el entorno,
costumbres) (Marcos y Tizon, 2013).

Los requisitos de autocuidado del desarrollo
son las condiciones necesarias para la vida y la
maduracién que aminoran los efectos de dichas
situaciones en los diferentes momentos del
desarrollo del ser humano: nifiez, adolescencia,
madurez y vejez (Marcos vy Tizon, 2013);
inherentes a la ejecucién de estilos de vida sanos
como actividades que favorecen la no aparicion
de enfermedad. Se incluyeron la convivencia
con animales, la exposicion a téxicos (humo),
la asistencia a centros de salud, el autoexamen
de mama, la realizacidn de mamografias, el
habito de fumar, la ingesta de licor, la menarca,
la menopausia y el peso corporal.

Bajo la claridad que ofrece la teoria de Dorotea
Orem, el presente estudio permite deducir que
el lenguaje enfermero de Orem, referido a
factores condicionantes basicos delasalud, tiene
su equivalente en el lenguaje epidemioldgico
a las variables que en el proceso de salud-
enfermedad se denominan los determinantes
sociales de la salud.

Asi las cosas, el propdsito del estudio fue
describir y relacionar los FCB y los requisitos
de autocuidado descritos por Dorotea Orem
aplicados en la prevencion de cancer de mama
por parte de mujeres en un municipio del
departamento de Narifo.

Metodologia

Estudio transversal, relacional, mediante el cual
se explord y describidé la relacion estadistica
entre FCB y los requisitos de autocuidado
universal y de desarrollo propuestos por
Dorotea Orem, aplicados en el tema de la
prevencion del cancer de mama.

La poblaciéon del estudio estuvo constituida
por 2.200 mujeres de las areas urbana y rural
del municipio de estudio, de las cuales 1.726
son mayores de 18 afios (Alcaldia Municipal de
Narifio, 2022).

La muestra se calculd con un nivel de confianza
del 93 %, una variabilidad positiva de 0,5 y
negativa de 0,5 y un nivel de error del 7 %.
Finalmente, se trabajo con 165 mujeres.
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Criterios de inclusion

- Mujeres residentes en el municipio de Narifio.
- Mujeres que refieren no tener diagndstico médico de cancer de mama.

- Mujeres que firmen el consentimiento informado y acepten su participacion en el estudio.

Criterios de exclusion

- Mujeres que se encuentren en estado de embarazo.

Tipo de muestreo

Fue consecutivo, es decir, las mujeres fueron captadas mediante invitacidén verbal durante los dias
de mercado en el municipio de estudio, hasta completar la muestra. Para recolectar la informacion,
se utilizé la guia de valoracién basada en la teoria general del autocuidado de Dorotea Orem de
(Lopez y Moreno 2010), versidn de libre acceso en internet.

La guia de valoracién fue dirigida por los autores de la investigacién para brindar mayor claridad.
Los datos obtenidos fueron organizados y tabulados en una base de datos en el programa Excel,
creada especificamente para la investigaciéon y luego exportados al programa SPSS version 21.
Se realizaron analisis univariado y, posteriormente, andlisis bivariado entre las variables citadas.
Para la relacidén estadistica, se utilizé como estadistico de prueba Chi cuadrado y se aceptd como
significativa p valor<0,05.

El estudio fue aprobado en sesién ordinaria del comité de investigaciones del programa de
enfermeria CIPRO. Se aplicd un consentimiento informado que contempla el respeto por los
principios bioéticos en la investigacidén y el respeto por la dignidad humana. Segun la Resolucion
8430 de 1993, la investigacion se clasific6 como investigacion sin riesgo.

Resultados

La mayor proporcion de las mujeres se encuentra entre las edades de 30 a 39 afios, representando
por el 46,7 % (77 mujeres); en la edad adulta se encuentra el 80 % (132 mujeres); en cuanto al
estado civil, el 38,2 % esta casada (63 mujeres). Por otro lado, el 87,3 % pertenece a una familia
nuclear (144 mujeres); de este porcentaje, el 46,1 % tiene entre 1 y 2 hijos (76 mujeres); el 95,2
% manifestd que su comunicacion familiar era excelente y buena (157 mujeres); el 36,4 % recibe
apoyo de su esposo (60 mujeres). Respecto a los antecedentes familiares de cancer de mama, el
78,8 % si lo refiere (130 mujeres). El 61 % reside en areas urbanas (101 mujeres); el 58 % es
mestiza (96 mujeres) y el 71 % profesan la religién catélica (117 mujeres).

En cuanto al nivel educativo, el 38,2 % cuenta con estudios de bachillerato (63 mujeres) y el 85 %
esta involucrada en actividades laborales (140 mujeres); de este porcentaje, el 53 % tiene trabajos
independientes (87 mujeres). El 63 % pertenece al estrato socioecondmico 1 (104 mujeres). En
los habitos de alimentacién e hidratacién, el 50 % los considera buenos (83 mujeres); el 54,5 %
refiere tener una buena higiene y cuidado personal (90 mujeres). Por otro lado, el 78,8 % refiere
tener buenas relaciones interpersonales y sociales (130 mujeres). El 76,4 % refiere que maneja
sus estados de estrés y ansiedad (126 mujeres); finalmente, el 81,8 % considera importantes las
creencias y valores personales (135 mujeres) (ver Tabla 1).
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Tabla 1

Factores condicionantes basicos en mujeres del municipio de Narifio 2024 n= 165

Factores condicionantes

Variable Categoria %
D. Orem
20 a 29 afos 28,5
30 a 39 afios 46,7
Edad — .
. , 40 a 49 anos 21,2
Periodo evolutivo personal —
Mayor de 50 afios 3,6
Adulto joven 20
Estado del desarrollo )
Adulto 80
Soltera 31,5
. Casada 38,2
Estado civil —
Union libre 28,5
Viuda 1,8
Caracteristicas de la Familia nuclear 87,3
familia Familia extensa 12,7
0 26,6
Hijos 1-2 hijos 46,1
] . Mas de 2 hijos 27,3
Sistema familiar
Excelente 75,2
Comunicacion familiar Buena 20
Regular 4,8
Esposo 36,4
Persona que la apoya Hijo 19,4
g POy Padres 26,1
Otro 18
Antecedentes familiares Si 78,8
de la enfermedad No 21,2
. . Rural 39
Lugar de residencia
Urbana 61
Mestizo 58
Blanco 33,3
Raza
Negro 1,2
Afrocolombiano 7,9
Sistema sociocultural L, Si profesa 97,1
Religion
No profesa 3,0
Primaria 15
Bachillerato 38,2
Nivel educativo Técnico o tecndlogo 34
Universitario 12,1
Ninguno 1,2
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Factores condicionantes

Variable Categoria %
D. Orem
) Si 85
Trabaja
No 15
. Dependiente 47
. ) Tipo de relacion laboral P -
Sistema sociocultural Independiente 53
Estrato 1 63
Estrato socioeconémico Estrato 2 33
Estrato 3 3,6
Habi de ali ., Buena 50
abitos _e a |mfe,ntaC|on Regular 28,5
e hidratacion
Mala 21,8
o dad Buena 54,5
Higiene y cuidado Regular 21,2
personal

Mala 24,2
Relaciones Buena 78,8
Patron de vida interpersonales y Regular 10,3
sociales Mala 11
Manejo de estrés y Si 76,4
ansiedad No 23,6
Muy importante 81,8
Creencias y valores Moderadamente 91

personales importante !
Poco importante 9,1

Entre los requisitos de autocuidado universal que favorecen la salud se encontraron los siguientes:
el 76,6 % usa todos los servicios publicos (126 mujeres), el 98,78 % tiene habitos de suefio y
descanso con mas de 8 horas de suefio (163 mujeres); el 68,49 % practica actividades fisicas y
ejercicio o algun deporte en igual porcentaje (113 mujeres); el 70,90 % no pertenece a ningun
grupo social (117 mujeres); el 91,5 % considera que maneja buena y excelente comunicacion con
las personas de su entorno (151 mujeres). Entre sus costumbres, el 44,84 % refiere la cocina con
el mayor porcentaje (74 mujeres) (ver Tabla 2).
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Tabla 2

Requisitos de autocuidado universal en la prevencion de cancer de mama en mujeres del municipio
de Narifio 2024 n = 165

R i Variable Categoria %
£ 3 Factor - . Si 76,6
Sz . Servicios publicos
58 gq ambiental No 23,4
258 N N si 98,8
° 8 3 Habitos de suefio y descanso
S S No 1,2
a3
32 , , >8 horas 99
v § S Numero de horas que duerme al dia
£, 2  Actividad y <8 horas 1
53§ descanso . - N Si 68,5
£53 Actividades fisicas y ejercicio
£z 8 No 31,5
X £ c©
o ; Si 68,5
Practica de algun deporte
No 31,5
. . Si 29
Pertenencia a grupo social
No 71
Soledad e  Comunicacién de las mujeres con su Excelente, buena 91,5
interaccién  €ntorno Regular, mala 8,5
social Cocinar 44,8
Costumbres de las mujeres Ir a misa 33,9
Otras (caminar, ejercicio) 21,2

El 68,5 % refiere tener algun tipo de animal doméstico —gato, perro— (113 mujeres); el 55,2 %
refiere no tener exposicion al humo (91 mujeres); el 76,4 % asiste frecuentemente al centro de
salud (126 mujeres); el 69,1 % se realiza el autoexamen de mama (114 mujeres); el 1,2 % se
realiza la mamografia (2 mujeres); el 56,4 % no fuma ni ingiere licor (93 mujeres); el 56,4 % refiere
su primera menstruacion antes de los 12 anos y el 4,8 % ya cursa la menopausia (8 mujeres);
el 92,7 % no toma anticonceptivos orales (153 mujeres) y el 53,4 % presenta peso normal (88
mujeres) (ver Tabla 3).

Tabla 3

Distribucion porcentual de los requisitos de autocuidado del desarrollo en la prevencion de cancer
de mama en mujeres del municipio de Narifio 2024 n = 165

Requisitos de autocuidado del desarrollo

Variables Categoria %
. . . Si 68,5
Convivencia con animales
No 31,5
. . o Si 44,8
Exposicion al humo (cocina con lefia)
No 55,2
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Requisitos de autocuidado del desarrollo

Variables Categoria %
. . Si 76,4
Asistencia al centro de salud
No 23,0
Si 69,1
Autoexamen de mama
No 31
Mamografia Si 12
g No 98,8
Fumar Si 12,1
No 87,9
Ingesta de licor Si 22
9 No 81,8
. . . <12 afhos 56,4
Historial reproductivo: edad menarca =
>12 afos 43,6
Historial reproductivo: menopausia Si 4,8
P ' P No 95,2
. . . . . Si 7,3
Historial reproductivo: consumo de anticonceptivos orales
No 92,7
Normal 53,4

Peso: indice de masa corporal (IMC) Sobre peso-obesidad 46.6

Al cruzar las variables implicitas de los factores condicionantes basicos de las mujeres encuestadas,
las variables implicitas de los requisitos de autocuidado universal y de los requisitos de autocuidado
del desarrollo, se encontré una relacion estadistica de p<0,05 en los siguientes aspectos:
estado civil, comunicacion intrafamiliar (buena y excelente), profesar alguna religidon y vivir en
area urbana; también, guardan relacidon con asistir frecuentemente a un centro de salud. La
comunicacion intrafamiliar (buena y excelente) se relaciona con la ejecucidon del autoexamen
de seno. El vivir en area urbana se relaciona con la no exposicién al humo (cocinar con lefa).
El profesar una religion mostrdé relacion con la ejecucién de deporte.

Tabla 4

Factores condicionantes basicos, requisitos de desarrollo universal y de desarrollo que mostraron
relacion estadistica

Factores condicionantes basicos Requisitos de autocuidado P valor*
universal o de desarrollo
Estado civil (casado, unién libre) Asistencia a un centro de salud 0,036
Comunicacion familiar (buena y excelente) Asistencia a un centro de salud 0,007
Profesar alguna religion Asistencia a un centro de salud 0,003
Vivir en area urbana Asistencia a un centro de salud 0,007
Comunicacion familiar (buena y excelente) Realizar el autoexamen de mama 0,006
Vivir en drea urbana No exposicidon al humo (cocina lefia) 0,011
Practicar alguna religién-realizar deporte  Realizar deporte 0,017

* prueba de chi cuadrado
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Discusion

El estudio permitié identificar factores
condicionantes basicos de la salud en una
muestra de mujeres de un municipio del
departamento de Narino y su relacion
estadistica con los requisitos de autocuidado
universal y desarrollo propuestos en la teoria
de Orem, aplicados a la prevencién del cancer
de mama.

Teniendo en cuenta los factores condicionantes
basicos de las mujeres que participaron en el
estudio, quienes reportaron estar libres del
cancer de mama, ya que no cuentan con un
diagndstico médico de este tipo, tienen edades
entre 30 y 39 afos, el riesgo en las encuestadas
es bajo; no obstante, en aquellos casos en los
gue cuentan con antecedentes familiares, el
riesgo cambia. En el estudio, el 78,8 % posee
antecedentes familiares para cancer de mama
en primer grado de consanguineidad (madre,
hermana o hija).

Algunos estudios reportan que los antecedentes
familiares en primer grado de consanguineidad
aumentan el riesgo 1,8 veces mas para
desarrollar la enfermedad (Jacobo-Galindo,
et al., 2014). Situacién que se debe tener en
cuenta a la hora de hablar de prevencion,
dado que solamente un bajo porcentaje de
las mujeres participantes se ha realizado una
mamografia, especificamente corresponde a las
mujeres mayores de 50 afios. La mamografia
puede facilitar un diagndstico temprano, y su
desconocimiento dificulta las oportunidades de
curacion (Obregon et al., 2024)

El presente estudio reportd un porcentaje
considerable de mujeres (69,1 %) que se
realiza el autoexamen de mama como una
practica oportuna para detectar lesiones. Estas
practicas las lleva a consultar y asistir al centro
de salud no solamente cuando se sienten
enfermas, sino como prevencién (76,4 %).

Si bien el estado civil se reporta como un
factor protector gracias al apoyo social y para
reforzar habitos saludables, varios estudios,
como el de Barbaran (2024 ), reportan altos
porcentajes de mujeres que aun siendo
casadas desarrollaron cancer de mama. En este

contexto, la existencia de ese apoyo social en
mujeres casadas o en unidn libre, sobre todo
si se acompafa de relaciones intrafamiliares
buenas y excelentes, es un factor favorecedor
de practicas preventivas buenas, puesto que
mostro relacidn estadistica con practicas como
la asistencia frecuente al centro de salud
p= 0,007 y la realizacion del autoexamen
de seno p=0,006. Este factor podria influir
positivamente en sus practicas preventivas
contra el cancer de mama, ya que las mujeres
casadas o en relaciones estables muestran una
mayor disposicién para realizarse chequeos
periodicos en comparacién con aquellas que
son solteras o viven en entornos familiares
menos favorecedores. Asi lo mostré un
estudio en Espafa, en el cual el 72 % de las
mujeres casadas se someten regularmente a
mamografias, frente al 60 % de las mujeres
solteras que no se realizan estos examenes
(Asociacion Espafola Contra el Cancer, 2023).
Esta diferencia podria estar relacionada con
el apoyo emocional y financiero que brinda
estar en una relacion de pareja, lo que facilita
el acceso a servicios médicos y promueve una
mayor adherencia a los programas preventivos.

Orem sefala que las personas tienen la
responsabilidad de llevar a cabo acciones
para mantener su salud y bienestar. Para
ella, cuidar de si mismo inicia con la toma de
conciencia, debe existir el deseo de estar bien
y de continuar con el plan. Segun Orem (c6mo
se citd en Naranjo et al., 2017), las personas
con mayor conocimiento y habilidades de
autocuidado tienden a tomar decisiones mas
informadas sobre su salud. Esto se refleja en
las mujeres con niveles educativos mas altos
(en el presente estudio, el 38,1 % cuenta con
un nivel educativo minimo de bachillerato),
quienes tienen mayor predisposicién a realizar
practicas preventivas, como las mamografias
y el autoexamen de mama (Castillo et al.,
2016). Igualmente, cabe sefalar que el
69,1 % de las participantes se realiza el
autoexamen de mama.

De acuerdo con Obregon et al. (2024), el

nimero de hijos es un factor protector para

el cancer de mama. En este estudio, la

mayoria de las mujeres tienen entre 1 y 2
hijos (46,1 %).
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En relacion con la religion, un gran porcentaje
de mujeres profesa alguna religiéon. Este factor
puede influir en las practicas preventivas del
cancer de mama, no en si misma, sino que la
religion funciona como un agente motivador,
dado que la mayoria de religiones motiva los
habitos saludables y las buenas practicas de
salud: ejercicio, no consumo de licor y cigarrillo,
entre otras (Requejo-Mas et al., 2023). En este
caso, existe relacidén estadistica entre la religion
y el deporte (p=0,017).

Con relacién al lugar de residencia, el 61%
de las mujeres vive en el drea urbana, lo que
permite mayor acceso a los servicios de salud
y facilidad para llegar al centro de salud, asi
como a otros sitios como parques y areas que
favorecen la practica de deportes. Vivir en areas
dispersas y lejanas ha sido considerado un
factor condicionante que conlleva el desarrollo
de enfermedades y dificulta su prevencion
(Cordero, 2021). Este estudio sefaldé una
relacion estadistica entre vivir en area urbana
y asistencia al centro de salud (p= 0,003) y
vivir en area urbana con la practica de algun
deporte (p=0,017).

Asimismo, el lugar de residencia en area urbana
facilita el acceso a los servicios publicos, entre
ellos, gas domiciliario y luz eléctrica; por el
contrario, en las areas rurales, las familias
se vean obligadas a buscar otros medios de
obtencion de energia, sobre todo para preparar
los alimentos, como cocinar con lefa.

Con respecto al uso de agua potable, un
estudio realizado en China en 2024 abordd
las propiedades del agua potable en relacion
con el cancer de mama, desde la perspectiva
de la toxicidad de los contaminantes mixtos
presentes en el agua. Este estudio, realizado
en una zona de alta prevalencia de cancer de
mama, sefald que los altos niveles de cancer y
mortalidad estaban relacionados con agentes
contaminantes en el agua, compuestos por
materia organica proveniente de desechos
humanos. Dichos contaminantes incluyen
sustancias oxidativas que favorecen el
crecimiento de células cancerigenas, asi como
particulas que contribuyen a la mortalidad
asociada con el cancer (Peng et al., 2024).

Otro estudio senala que ciertas bacterias no
tuberculosas presentes en el alcantarillado
de aguas tratadas pueden contener agentes
patégenos que viajan a través del sistema
inmunolégico, lo que favorece el desarrollo de
tumores en la mama. Estos microbios estan
relacionados con el cancer de mama y se
consideran un factor de riesgo, especialmente
en mujeres de edad avanzada. Por lo tanto,
se debe monitorear la calidad del agua potable
para prevenir posibles riesgos para la salud
(Maranha et al., 2024). Esto demuestra la
importancia de tener acceso a servicios publicos,
especialmente de agua potable. En este estudio,
un gran porcentaje de mujeres (76,6 %) cuenta
con estos servicios como factores protectores.
Desde la teoria del autocuidado de Dorothea
Orem, el acceso a agua potable se considera
una necesidad basica para el autocuidado y la
promocion de la salud.

Por su parte, el suefo juega un papel
fundamental en la prevencion del cancer de
mama, ya que se ha demostrado que la privacion
del suefio, generalmente definida como
menos de 7 horas por noche, estd asociada
con un mayor riesgo de obesidad y sindrome
metabodlico, factores que contribuyen a la
aparicion de diversos tipos de cancer, incluido
el de mama (Santisteban, 2019). Ademas, la
falta de suefio puede provocar un aumento en
los niveles de hormonas del estrés y una mayor
inflamacién en el cuerpo, lo que también se ha
relacionado con un mayor riesgo de cancer.
Por otro lado, mantener un patrén de suefo
saludable no solo ayuda en la gestion del peso,
sino que también promueve un estilo de vida
mas activo y saludable, lo que es crucial para
la prevencién del cancer (Santisteban, 2019).
Cabe sefnalar que, en este estudio, existe una
practica adecuada en cuanto al descanso.

Desde la perspectiva de la teoria del autocuidado
de Dorothea Orem, el suefio es un componente
clave para el mantenimiento de la salud y el
bienestar de las mujeres. Orem sostiene que
el autocuidado implica el conocimiento y la
practica de actividades que promuevan la salud
y prevengan enfermedades. En este contexto,
un suefio adecuado no solo es crucial para la
salud fisica, sino que también tiene un impacto
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significativo en el bienestar mental y emocional.
Las investigaciones indican que la privaciéon
del suefio estd asociada con un aumento
en los niveles de inflamacidon y alteraciones
hormonales, factores que pueden facilitar la
progresion de enfermedades como el cancer
(Gonzdlez et al., 2019).

El ejercicio fisico regular ha demostrado ser una
estrategia efectiva de autocuidado para reducir
el riesgo de cancer de mama en las mujeres. Este
efecto protector se observa tanto en mujeres
premenopausicas como  posmenopausicas
(Oliva et al., 2015). Lo anterior sugiere que
la actividad fisica tiene un impacto positivo
independientemente de la etapa de la vida. La
actividad fisica contribuye a la regulacién de
los niveles hormonales y reduce los factores
de riesgo asociados con la adiposidad, lo cual
es fundamental en la prevencién del cancer de
mama. La Organizacidn Panamericana de la
Salud (OPS, s.f.) recomienda que los adultos,
incluidas las mujeres, realicen al menos 150
minutos de actividad fisica de intensidad
moderada a la semana. El porcentaje de
mujeres que nunca realiza dicha actividad
es del 31,5 %, este dato es preocupante, ya
gue el sedentarismo en uno de los factores
relacionados con cancer de mama.

Al revisar la relacion entre la exposicidon al
humo de cigarrillo y el desarrollo de cancer,
incluido el de mama, existen diversos estudios
gue refieren que el humo del cigarro contiene
mas de 70 sustancias cancerigenas, como los
hidrocarburos aromaticos policiclicos (HAP)
y las nitrosaminas, las cuales pueden inducir
mutaciones en el ADN, lo que aumenta el
riesgo de desarrollar cancer de mama (Osorio,
2020). Las mujeres expuestas al <«humo
de segunda mano» también enfrentan un
mayor riesgo de padecer esta enfermedad y
otras, particularmente cuando la exposicion
es prolongada (Narvaez-Eraso et al.,, 2019;
Narvaez-Eraso y Diaz-Delgado, 2019). Si bien el
87,9 % de mujeres del estudio no fuma, existe
un porcentaje considerable (44,8 %) que esta
expuesta a otro humo, como el producido por
la cocina con lefa; este humo contiene toxicos
como monoxido de carbono, particulas finas y
HAP, sustancias similares a las encontradas en

el humo del tabaco y que se han vinculado con
un mayor riesgo de cancer de mama.

En cuanto a la convivencia con animales, aunque
su relacidon con el cancer de mama no esta
completamente definida, no existen estudios
gue sugieran relacion de riesgo o protectora al
respecto.

Entre los requisitos de autocuidado del
desarrollo, se contemplé el inicio tardio de
la menstruacion, después de los 15 afios, ya
que la menarca tardia parece tener un efecto
protector frente al riesgo de cancer de mama.
Varios estudios han sefialado que una menarca
precoz incrementa casi seis veces mas el riesgo
para un cancer de mama en comparacion con
aquellas que tuvieron una menarca tardia;
ademas, indican que una menor duracion
de la exposicion a los estrégenos reduce
la estimulacién del tejido mamario, lo cual
disminuye la probabilidad de cambios celulares
que pueden derivar en cancer (Hierrezuelo et
al., 2023). El riesgo de cancer de mama asociado
con la menarquia temprana puede amplificarse
en mujeres que también presentan obesidad
o factores de riesgo hormonal, como el uso
prolongado de anticonceptivos. En el presente
estudio, el 43,63 % de mujeres tuvo su menarca
después de los 12 afios y la planificacion con
anticonceptivos orales fue bajo.

El indice de masa corporal (IMC) se ha
establecido como un indicador crucial en la
evaluacion del riesgo de cancer mamario,
especialmente en mujeres posmenopausicas.
Este incremento en el riesgo se atribuye al
ambiente hormonal propiciado por la obesidad,
que se caracteriza por niveles elevados de
estrégenos y otros factores de crecimiento
producidos por el tejido adiposo, lo cual
favorece la proliferacién tumoral (Hierrezuelo
et al., 2023). En este estudio, el 46,61 % de
mujeres presentd obesidad y sobrepeso.

Conclusiones

El estudio permitié identificar que las mujeres
participantes presentan factores condicionantes
basicos, segun la clasificacién propuesta por
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Orem, los cuales brindan cierta proteccion
frente al cancer de mama. No obstante,
también se evidencian factores que favorecen
el riesgo, los cuales deben ser considerados al
momento de disefar estrategias de educacion
y promocién de la salud. Asimismo, se observa
que el antecedente hereditario esta presente en
un porcentaje significativo de las participantes.

Igualmente, se identificaron requisitos de
autocuidado, que se manifiestan en practicas
protectoras, que se deben estimular y reforzar
tanto en las visitas al centro de salud como en
las actividades extramurales. Asi las cosas,
es fundamental implementar intervenciones
orientadas a potenciar el empoderamiento en
salud de las mujeres, mediante herramientas
y habilidades que les permitan mantener,
conservar o adoptar un estilo de vida saludable,
a fin de reducir el riesgo de desarrollar cancer.
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